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図6 グルコサミンがATDC5の石灰化とグリコサ
ミノクIJカンtに与える影響
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≡ 予脚 l 榊 ･
(1週) (3週)
C57日L/6J… se9W ♂ ∩-6
?
?? ? ?
嶋ト Groupl コントロール群 (002%GIucose)
qト Group2 GIcN HC曙‡ (002%GIcN HCI)
● ′Group3 GIcNAc群 (002%GIcNAc)
C GlcN GlcNAc
Casei∩ 200 200 200
La｢d 58.3 58.3 58.3
Co｢noi1 ll_7 ll.7 ll.7
35 35 35
10 10 一〇
SUcrose 100 100 一oo
Cornstarch 531_8 531.8 531_8
CeHUlose 50 50 50
L-cystine 3 3 3
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prOc○tEagen,type4,atpha3 b‥1ding p｢Ote=1(COE4a3bp) 13.1 27
glycOp｢Oteinho｢mOnes,a恒hasubunit(Cga) 14.9 13.8
glucagOn一日kepeptidel｢eceptO｢(G‥⊃1｢) 7.l 26.4






tissueinhibito｢Ofmeta‖op｢Otease2 (TIMP2) 3.1 3.2
表2 Common GIcN ∫andGIcNAcl
遺伝子名 GlcN/Glc GlcNAc/GIG
t｢ansfO｢m‥1g g｢○WthfactO｢,beta｢eceptO｢3(TGFb｢3) 0.16 0.08
Glycop｢Ote雨9(GP9) 0.1 O.i
















































喪詔 済喜済悶磯野際監重曹巨済 GicN 号andGIcNAc-/ 去




Cadhe｢両23 (otocadhe｢in1 3.1 0




fe｢｢edox両 ｢edLfCtaSe(FDXR) 3.l 0.8
t｢ansmemb｢a∩｢ecepto｢輔ZZ厄d5LFzd5) 3.8 0.9
VascULa｢endothe=arg｢OVVthfacto｢C(Vedfc) 2.9 1
東 榎 済 匡醍 醐 -慧済 農畜常套済 GlcN 去andGicNAc-&/ 千
;.i/:;灘 疫極秘薮'/:;/鷲/:事:it擁 氷 霧軒 ;至.:/
a c e ty トC o e nzymeAaCety圧｢ansfe｢aSe2(Acat2) 0.2 1.2
A q U a p o ｢旧 3 (Aqp3) 0.1 十2
T U m o ｢ ne c ｢osisfacto｢sUpe｢familyフtT再sf7) 0.1 1
T u m o ｢ ne c ｢osisfacto｢sL昭e｢familyllLT∩fsfll) OJ 十5
2 4 -d e h yd ｢O choEeste｢o汗ed∪ctaSe(Dhcr) 0.1 l.3
P ｢o s ta g ra n d 両 E｢ecepto｢(Phll) 0.4 0.9
P ｢o s ta g 厄 n d 両 D｢eceptロ｢(Ptgd｢) 0.1 i
S ig n a tt｢a ns duce｢andactivatio∩oft｢a∩scH[)tion2(STAT2) 0.2 十3
irlte ｢厄 U k両 l 5 (旧5) 0.1 十1
か な り 減 少 し た り , S T AT2やインターロイキ ン-15
な ど が 減 少 し て い ま す ｡ これは炎症に関わるものばか
り な の で す が サ グ ル コ サ ミンによってそれ ら炎症 に関
与 す る 遺 伝 子 も 低 下 して くるということで,グルコサ
ミ ン 投 与 に よ っ て 痛 み が 減少したり炎症がお さまった
りすることが,インフォマティクス的にはあ りえると
いうことが証明されたということです (寮磯)｡
今のところをまとめますとタエス トロゲンの濃 度 を
調節する遺伝子が,グルコサミンによって制御されて
いる中 変形性関節症は女性のほうがなりやすいという
報告がありますが,グルコサミン の 摂 取 に よ って血中
のエス トロゲン濃度を調節して 関 節 症 の 進 行 を抑制す
る可能性もあるのではないでしょ う か ｡ ま た,ひょっ
とするとグルコサミンの摂取によっ て , 骨 髄 終症が抑
制される可能性があるのではをいか,あるいは更年期
障害の緩和なども,こういったものによってもたらさ
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聞かせていただきました
データをすべてお出しできませんし,われわれが見
てもなかなかわからないかもしれませんけれど,先生
のご発表のなかに新たなターゲットというのが,宝の
山みたいに実はあるわけですね 従来われわれは.磨
史的には軟骨.あるいは白血球,血小板など.一つず
つやっていますが,転写因子からみると,いろいろな
未知の,あるいは見逃しているものがまだあるかもし
れませんia どうしても軟骨から始まっていますので,
OAに対してどうこうということにずっと着日して評
価していますが.他の疾患をからめますと.実は効果
が出てくる,などという夢もあるわけです いかがで
しょうか.みなさん
会場 ■大変詳細なご研究と,臨床につながるお話をう
かがえて非常にわかりやすいご発表でした 遺伝子な
んてとてもついていけないと思っていたのですが,こ
れはやってみたいという勇気が湧くご発表を,ありが
とうございました 肝臓で調べられているわけですが,
グルコサミンを飲ませたときに.間葉系細胞の分化的
な遺伝子がどうなるでしょうか 結果として軟骨がで
きてくるという,実験的にはそういうこともあるもの
ですから.そのへんは肝臓からはちょっと推察できな
いということでしょうか?
和田 .そうですia 推察をしてしまうと.いろいろ危
ない部分があると思うのですが
会場 :私は臨床もやっているものですから.骨折の治
療にグルコサミンを飲ませるべきかどうかというのを
非常に迷っておりまして,実は軟骨損傷を与えるとア
セチルと比べると軟骨の出来方が非常に激しいんです
ね 骨折の治療をしてグルコサミンを投与して,そこ
に軟骨ができたら非常に困るのです 今のお話ですと,
エストロゲンを介した形で眉租軽症のブロックにいく
のではないかということですから,骨折の治療にも使
えるのではないでしょうか 軟骨のほうに効くのと骨
というところが違うようにも感じますが
和田 ●そうですね,おそらく軟′削こおける作用と骨に
おける作用がちょっと遠う で.骨のほうはあくまで
もエス トロゲンを介さないとダメということになる
会場 ･そちらから動かすので,それは別のほうで動い
てくれるので,骨芽細胞に対してそれは
和田 :これから検討しなければならないことだと
会場 :骨芽細目抱を軟骨芽細胞にするようなことはやら
ないだろうと
和田 それはないだろうと思いますが
会場 :骨の構造のところで関節軟眉があって,その下
82
に軟骨下骨がありますよね.結嵐 関節軟骨には血管
も何もないわけですから,軟骨を形成している軟骨細
胞というものはずっと成熟してから死ぬまで生きてい
るわけはなくて死んでいきますよね.そうすると正常
な段階においてどうやってそれは補給されていくのか
という,あまり報告もありませんし-.全体的な話と
しては関節液から栄養がいくという話で,軟骨下骨か
ら供給されるという話はほとんどありません｡そのへ
んのところも何らかの形でグどういうふうに補給して
いるのかけたとえば,下から行くとしますと,下には
骨芽細胞しかもうない｡そうしますと,骨芽細胞があ
る時期において軟骨芽細胞になって補給していかない
ど,上のほうはできないような気がするのですが-
和田 :そのへんはちょっと難しい点かと-
会場 ;その-んのところがわかってきますと,いわゆ
る変形性関節症になった方も飲むと,軟骨がもう-皮
できる可能性がありますよという話につながっていく
のではないかと思います.本当にありがとうございま
した
座義 :そのほかいかがでしょうか｡いらっしゃらない
ようなので,懇親会の時に,利口先生に気軽にご質問
していただければと思います｡
監孝日田聴補 習済謬琢-虜転意
東京農業大学を卒業後,昭和62年間大学院農芸化学専攻
博士課程修子 助手7講師を経て,平成9年同大学応摺生
物科学部栄養科学科助教授チ同13年城西大学薬学部医療
栄養学科教授,同18年に同大学薬学部薬科学科の教授を
併任し,現在に至る.農学博士.
専門は食品機能学,機能性食品設計論,機能性食品の効果
効能評価など｡食品｡食品成分による生活習慣病の予防¢
治療補助に関する研究,DNAマイクロアレイを履いた機
能性食品素材の有効性の評価の研究などを幅広く研究.日
本食物繊維学会,日本キチン｡キトサン学会,日本栄養食
糧学会,日本栄養改善学会,日本病態栄養学会,日本フー
ドファクター学会など,多数の学会の理事や評議員を務め
ている.またナ厚生労働省の薬事 ,食品衛生審議会の専門
委農として特Jj%保健周食品などについても詳しい.
